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approaches  to control of equine helminth  infections. Targeted selective  treatment  (TST) strategies 41 













Horses  diagnosed  as  positive  for  tapeworm  infection  using  the  EquiSal®  Tapeworm  test  were 53 
anthelmintic treated according to weight. The number of horses that received anthelmintic treatment 54 





remained  below  the  treatment  threshold  throughout  the  study.  Of  the  69  horses  that  received 60 










Compared  to an all‐group  treatment strategy,  the diagnostic‐led approach used here considerably 69 




Horses  are  exposed  to  a  range  of  parasitic  helminths  when  grazing.  These  include  tapeworms 74 
(Anoplocephala perfoliata, Anoplocephala magna, Paranoplocephala mamilliana) and  roundworms 75 
(cyathostomins, large strongyles, Parascaris equorum). Studies in the UK and Ireland have shown A. 76 
perfoliata  to  be  present  in  51‐69%  of  horses  examined  [1,  2,  3,  4].  These  parasites  have  been 77 
associated with colic, weight loss and colitis [5, 6, 7]. Previously, frequent all‐group administration of 78 
















post‐mortem,  differentiated  ‘low’  burdens  (0  tapeworm)  from  ‘moderate/high’  burdens  (>1 93 
tapeworm) with 83% sensitivity and 85% specificity [4]. The pathological effects of tapeworm correlate 94 









Saliva  samples  (n=1,000)  were  collected  from  horses  as  part  of  a  site‐wide  targeted  treatment 104 
programme  for  tapeworm  at  a  UK  welfare  charity.  Samples  were  predominantly  obtained  in 105 
October/November  2015  (‘autumn  2015’,  n=305),  April/May  2016  (‘spring  2016’,  n=328)  and 106 
August/September 2016 (‘autumn 2016’, n=367) and were collected from horses of both sexes and 107 
various breeds over a wide age range. The horses were grazed  in 28 fields and only stabled under 108 





















those  diagnosed  above  the  1+  burden  cut‐off,  indicated  by  a  ‘borderline’  (‐0.09‐0.6)  or 128 
‘moderate/high’  (>0.6)  saliva  score, were  administered with  praziquantel‐based  products  such  as 129 
Equimax2, Equest Pramox3, Noropraz4 and EquiTape5 by attending staff. Horses were weighed using a 130 





to  test dates. New arrivals, as well as horses  that had  left  the premises, were  identified. For  the 136 























Testing  in  autumn  2015  showed  that  202  horses  (85%)  from  the  constant  herd  fell  below  the 158 
treatment threshold and were diagnosed as having a low burden (below 1+ tapeworm cut‐off) (Table 159 





When  re‐tested  in  spring 2016, 184 horses  (86%) of  the 215  constant herd horses  sampled were 163 
diagnosed as low and did not require treatment (Table 2). Thirty‐one horses (14%) were administered 164 
a  praziquantel‐based  anthelmintic  as  they  fell  in  the  borderline  (n=13)  or  moderate/high  (n=18) 165 
categories (Table 2). Of the 31 horses identified as having scores above the treatment threshold, 15 166 
had previously been below the treatment threshold (Figure 3, Panel A). The remaining 16 horses (7% 167 


























5, Panel C).  In total, only seven horses  (3% of  the constant herd) were diagnosed as borderline or 192 




The  gender,  age  and  breed  of  horses  in  the  constant  herd  and  the  number  of  borderline  or 197 
moderate/high diagnoses obtained between autumn 2015  to autumn 2016 are  shown  in Table 3. 198 
Geldings and mares reported a similar proportion of borderline or moderate/high diagnoses (32/113 199 











diagnostic  test  to  inform  on  the  requirement  to  treat  Anoplocephala  infection,  led  to  lower 211 












diagnosed as  low on all  three occasions suggests  that some horses control Anoplocephala burden 222 
level, similar to results reported for nematode infections, where some horses repeatedly have low FEC 223 








IgG(T).  The  remaining  46%  of  horses  that  received  treatment  in  autumn  2015  tested  above  the 232 
treatment threshold again in spring 2016 and 39% of horses treated in spring 2016, tested above the 233 
treatment threshold again in autumn 2016. It is possible that these horses had become re‐infected as 234 
a previous study  [4] reported  that saliva scores of eight horses  fell below the treatment  threshold 235 
within  five weeks of treatment and  the scores of three remaining horses  fell below the treatment 236 
threshold within  three months,  indicating  that,  in a  re‐test at  six months,  saliva  scores above  the 237 
11 
 
threshold  are  suggestive  of  the  acquisition  of  new  infection.  Notably,  a  substantial  increase  in 238 
tapeworm  incidence was  not  observed  in  those  horses  diagnosed  as  low  burden,  as  only  7%  of 239 
untreated horses in autumn 2015 required treatment following testing in spring 2016 and similarly, 240 
only 11% of untreated horses in spring 2016 required treatment following testing in autumn 2016.  241 
The  patterns  of  infection  and  reinfection  here  highlight  the  value  of  biannual monitoring  as  the 242 
prevalence and frequency of tapeworm infections can be affected by factors such as grazing practice, 243 
pasture  management,  the  presence  of  oribatid  mite  intermediate  hosts,  as  well  as  climatic  and 244 
environmental conditions [19, 26, 27, 28]. Prevalence and distribution of tapeworm infection will vary 245 
between  seasons  and  between  geographical  locations;  therefore  regular  biannual  monitoring  of 246 
individuals  would  identify  those  acquiring  new  infections  allowing  treatment  at  an  early  stage, 247 







study  [19, 26]. Studies have also reported that tapeworm  infection prevalence and  intensity  is not 255 





















intensive  than  standard  methods  [7,  13,  18,  20,  31].  Sensitivity  of  the  centrifugation/flotation 275 
technique can be  increased to approximately 90% when diagnosing  infections with >20 tapeworms 276 
present  [18,  31].  When  a  20+  tapeworm  cut‐off  is  applied  to  the  EquiSal®  Tapeworm  test 277 
(low/moderate  burden  =  0‐19  tapeworms,  high  burden  =  20+  tapeworm),  sensitivity  is  86%  [4]. 278 
Overall,  the  EquiSal®  Tapeworm  test  shows  similar  sensitivity  to  modified  FEC  analysis  when 279 
diagnosing high  (20+)  tapeworm burdens however,  the saliva‐based  test displays higher sensitivity 280 
when diagnosing  low  (1+) burdens, which may  include  infections with  immature  tapeworms  that 281 
would not be identified using FEC methodologies [18, 20, 28]. If saliva testing is undertaken twice a 282 







The  use  of  diagnostic  tests  to  predict  Anoplocephala  burden  and  hence  inform  anti‐cestode 288 
treatments will reduce the frequency of chemicals, such as praziquantel and pyrantel, used in practice. 289 
This theoretically could reduce selection pressure for the development of drug resistance not just in 290 
cestodes  but  in  nematodes  too,  as  some  products  contain  a  combination  of  praziquantel  and 291 
macrocyclic  lactones.  Resistance  to  macrocyclic  lactones  in  nematodes  is  already  a  concern  as 292 
shortened  egg  reappearance  periods  (ERP)  following  ivermectin  and  moxidectin  use  have  been 293 
reported [10, 32, 33]. Additionally, resistance to pyrantel, a broad spectrum anthelmintic used to treat 294 
tapeworm  infections,  has  also  been  reported  in  nematodes  [8,  32,  34].  Although  anthelmintic 295 
resistance  has  yet  to  be  documented  for  A.  perfoliata  and  other  tapeworm  species,  it  is  not 296 
unforeseeable that, with the widespread application of regular blanket treatments, resistance would 297 
be inevitable. This study demonstrates that the saliva‐based EquiSal® Tapeworm test holds promise 298 

































both  autumn  2015  and  spring  2016  that  remained  in  either  borderline  or moderate/high  results 330 
categories in autumn 2016 (n=7). 331 
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Constant herd horses tested three times   215 215 215 
Constant herd horses tested twice   22 0 22 
Non‐constant herd horses tested   68 113 130 
Horses arrived  ‐ 88 53 
Horses returned  ‐ 0 2 













Table  2.  EquiSal®  Tapeworm  test  diagnosis  and  treatment  recommendations.  Below  treatment 436 
threshold = saliva score <‐0.09 (‘low’); above treatment threshold = saliva score =>‐0.09 (‘borderline’ 437 
or ‘moderate/high’).   438 



























Low  202  85  184 86 204 86  No 
Borderline + 
moderate/high 
35  15  31  14  33  14  Yes 
























Gender  Gelding  81 (72%) 21 (19%) 6 (5%)  5 (4%)
  Mare  87 (70%) 25 (20%) 10 (8%)  2 (2%)
Age  1 to 5 years  17 (45%) 11 (29%) 6 (16%)  4 (10%)
  6 to 10 years 44 (70%) 14 (22%) 3 (5%)  2 (3%)
  11 to 15 years  31 (86%) 4 (11%) 1 (3%)  0 (0%)
  16 to 20 years  30 (73%) 9 (22%) 2 (5%)  0 (0%)
  21 to 25 years  28 (74%) 6 (16%) 4 (10%)  0 (0%)
  26 to 30 years  15 (83%) 2 (11%) 0 (0%)  1 (6%)
  30+ years  3 (100%) 0 (0%) 0 (0%)  0 (0%)
Breed  Thoroughbreds, Arabs and crosses 18 (75%) 5 (21%) 0 (0%)  1 (4%)
  Cobs and crosses  33 (51%) 18 (28%) 9 (14%)  5 (7%)
  Native ponies and crosses  110 (79%) 22 (16%) 6 (4%)  1 (1%)
  Warmbloods and crosses  3 (60%) 1 (20%) 1 (20%)  0 (0%)
  Draught horses and crosses  4 (100%) 0 (0%) 0 (0%)  0 (0%)
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